\NST\TUTO O'HIGGINS RANCAGUA

Rancagua, 03 de julio 2017

CIRCULAR N°8

Alojamientos Encuentro de Centros de Alumnos Maristas

Estimadas Familias Maristas:

Este afio, nuestro Colegio sera sede de un nuevo “Encuentro Sectorial de Centros
de Alumnos Maristas”, durante los dias 10, 11 y 12 de agosto, con la presencia de todos
los colegios maristas de Chile y la participaciéon de 100 j6venes aproximadamente.

Este Encuentro, es una gran instancia de crecimiento y formacién para nuestros
jovenes lideres y una oportunidad propicia para fraternizar y afianzar lazos de amistad
y trabajo mutuo, alineados con el Proyecto Educativo Marista.

Como colegio anfitrion, tenemos el agrado y misién de acogerles y brindarles una
calida recepcion, de manera que los alumnos se sientan como en casa. Muchas familias
que han vivido esta experiencia, saben de la hermosa relacién que se forma entre los
jovenes y sus familias en estas instancias.

Por este motivo, y sabiendo que en ocasiones anteriores hemos contado con
ustedes, les solicitamos su colaboracién con alojamientos. En clave de Evangelio, el
Sefior nos dice “El que recibe a un nifio en mi nombre, me recibe a mi” (Mateo 18,5).

Dado lo anterior, les convocamos a acoger esta invitacién y recibir a uno o mas
alumnos para alojar desde el dia jueves 10, a las 12:00 horas, hasta el dia sabado 12, a
las 09:00 horas. Para lo anterior, les solicitamos completar la colilla que se adjunta.

Sin otro particular y esperando contar con toda su colaboracién, les saluda
atentamente,

Pedro Diaz Cuevas
Rector
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INSTITUTO O'HIGGINS RANCAGUA

FICHA DE ALOJAMIENTO

ENCUENTRO SECTORIAL DE CENTROS DE ALUMNOS MARISTAS
10 al 12 de agosto - Instituto O’Higgins - Rancagua

Devolver Ficha al Inspector, Sr. Edmundo Albornoz

Nombre Apoderado:

Familia:

Curso Hijo/a mayor:

Nos comprometemos a alojar
su preferencia)

(indicar N°) jévenes para este evento (marque abajo

1° Medio

2° Medio

3° Medio

Direccién:

Fono Fijjo:

Celular:

Correo Electronico:

En el caso que su deseo sea recibir a jovenes conocidos por su familia, por favor

completar la siguiente planilla:

Nombre

Colegio

Firma Apoderado




